2. Pengobatan Lanjut

Dokter akan memberikan obat dan
melakukan penanganan lebih lanjut sesuai
dengan indikasi.

Pengelolaan dengan obat-obatan dilakukan
pada pasien dengan risiko rendah.
Sedangkan untuk yang berisiko tinggi
dapat dipertimbangkan untuk dilakukan
tindakan pembukaan arteri koroner dengan
pemasangan ring ataupun operasi by pass
(coronary artery by pass grafting, CABG)
sesuai dengan indikasi. Tindakan tersebut
juga dipertimbangkan dilakukan bila
pengelolaan dngan obat-obatan tidak
berhasil.

Program rehabilitasi jantung sebaiknya
direncanakan setelah pemasangan ring
ataupun operasi CABG.

Saran untuk Pasien

- Turunkan risiko penyakit jantung dan
pembuluh darah, yaitu dengan berhaenti
merokok, mengatur menu makanan,
dan menjaga berat badan ideal.

- Bila serangan angina dirasakan saat

emosi atau istirahat, sebaiknya tidak

menyetir kendaraan.

Aktivitas seksual

ika pasien dapat naik dan turun tangga

wat (sekitar 15 anak tangga)

cepat tanpa merasakan angina,
seksual kemungkinan tidak
angina pektoris.

eksual memicu angina,
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Definisi

Angina adalah nyeri atau ketidak
nyamanan di dada yang terjadi ketika otot
jantung tidak mendapatkan cukup aliran
darah. Hal ini disebabkan oleh kebutuhan
otot jantung melebihi kemampuan
penyediaanya. Angina biasanya diakibatkan
oleh penyempitan pembuluh darah koroner
jantung dan sering terjadi saat jantung
bekerja lebih keras, misalnya saat aktifitas
fisik atau peningkatan emosi.

Avrteri Arteri

Jantung Normal Tersumbat

endapatkan
itan arteri

Ciri khas
adalah:

1. Rasa tidak ny
bahu, dagu ata

2. Nyeri dipicu oleh a

3. Nyeri mereda dalam
istirahat atau setelah
bawah lidah.

Faktor risiko angina pektoris
stabil:

Usia Lanjut.

. Jenis kelamin laki-laki
Merokok

kencing manis

darah tinggi

ketidaknormalan lemak darah
adanya riwayat penyakit arteri
koroner usia muda dalam keluarga

NOUTAWN =

Pengelolaa
faktor risiko
Jika serangan
seharusnya melak

_ . - Menghentikan
Penjalaran nyeri istirahat

pada angina - Mengambil obat IS
pektoris

bawah lidah ISDN ba
dapat dilakukan bila
berkurang setelah 5 m
pemberian ISDN yang pertama.
bisa diulang sampai dengan ISDN

- Bila angina belum hilang dalam
menit, segera minta pertolongan
medis dirumah sakit atau telpon
ambulan
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